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@ Vorrichtung zum Applizieren von Licht auf eine GefaBwand 

@ Eine Vorrichtung (10) zum Applizieren von Licht auf 
eine zu behandelnde Stelle einer Wand (51) eines Gefa- 
Bes (50) im menschlichen Oder tierischen Korper, insbe- 
sondere zum Laserschweil^en zweier GefafSe aneinander, 
weist ein lichtzufuhrendes Instrument (12) auf, das von ei- 
ner extrakorporalen Lichtquelie erzeugtes Licht zu der 
Stelle fuhrt und auf diese abstrahlt. Das lichtzufiihrende 
Instrument (12) weist einen langlichen Lichtleiter (20), der 
in das Lumen des GefafSes (50) einfuhrbar und daran in 
Langsrichtung des GefaBes (50) verschiebbar ist, und 
lichtablenkende Mittel (28), die das durch den Lichtleiter 
(20) zugefiihrte Licht im wesentlichen radial auf die zu be- 
handelnde Stelle richten, auf (Fig. 3c). 
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Beschreibung 

[0001] Die Erfindung belriffl eine Vorrichtung zum Appli- 
zieren von Licht auf eine zu behandelnde Slelle einer Wand 
eines GefaBcs im menschlichen oder lierischen Korper, ins- 
besondere zum LaserschweiBen zweier Gefafie aneinander, 
mil einem lichuufiihrenden Instrument, das von einer extra- 
korporalen Lichtquelle erzeugtes Licht zu der Stelle fiihn 
und auf diesc abstrahlt. 

[0002] Eine solche Vorrichtung ist allgemein bekannt. 
[0003] Ein allgemeiner Anwendungsfall einer solchen 
Vorrichtung besteht in der Applikation von Licht auf eine zu 
behandebide Stelle einer Wand eines GefaBes, um einen pa- 
thologischen Zustand, bspw. eine Gewebeveranderung oder 
einen Bruch der GefdBwand an dieser Stelle zu heilen. 
[0004] Ein spezieller Anwendungsfall der eingangs ge- 
nannten Vorrichtung, auf den sich die nachfolgende Be- 
schreibung bezieht, ohne hierauf beschrankt zu sein, ist die 
Anwendung einer solchen Vorrichtung zum LaserschweiBen 
zweier GefaBe aneinander, um diese Ende an* Ende oder 
auch Ende an Seite, so daB eine T-formige Verbindung her- 
gestellt wird, miteinander zu verbinden. Untcr GefaBen sind 
BlutgefaBe wie Venen oder Arterien, oder auch im weiteren 
Sinne allgemein Hohlorgane zu verstehen. Eine solche Ver- 
bindung zweier GefaBe miteinander ist bspw. erforderlich, 
wenn ein GefaB aufgrund Verletzung oder aufgrund einer 
operativen Resektion zertrennt wurde, oder um zwei GefaBe 
ineinander miindend zu verbinden, um einen neuen GefaB- 
gang zu schaffen oder einen ursprunglichen wieder herzu- 
stellen. 

[0005] Bei herkommlichen Verfahren zum Verbinden 
zweier GefaBstumpfe Ende an Ende miteinander, das auch 
als Anastomose bezeichnet wird, wurden die beiden GefaB- 
stumpfe durch herkommliche Nahtverfahren miteinander 
verbunden. Derartige Nahtverfahren sind jedoch zeitauf- 
wendige chirurgische Verfahren, die seitens des Chirurgen 
Erfahrung und Geschick erfordem. Des weiteren besteht 
beim Zusammennahen zweier GefaBstumpfe die Gefahr, 
daB sich an der Nahtstelle ein Aneurisma, d. h. eine GefaB- 
wandschwachung mit einhergehender Aussackung der Ge- 
faBwand entwickelt, oder daB Fremdkorperreaktionen auf- 
grund des Nahtmaterials auftreten. AuBerdem lassen sich 
Nahtverbindungen bei GefaBen oft nur in offenen, d. h. in- 
vasiven Eingriffen herstellen. 

[0006] Durch die Entwicklimg der Laserchirurgie wurde 
es alsdann moglich, Nahtverbindungen durch Laserschwei- 
Ben zu ersetzen. Es hat sich herausgestellt, daB sich mit La- 
serlicht geeigneter Wellenlange und geeigneter Leistung 
auch Gewebe von GefaBen "verschmelzen" laBi. Es wurden 
bereits erfolgreiche Versuche in viu-o zum VerschweiBen 
zweier GefaBstumpfe Ende an Ende durchgefuhrt. Der Vor- 
teil der Laseibehandlung gegeniiber den herkommlichen 
Nahttechniken besteht in einem geringeren Zeitaufwand und 
in dem Vermeiden von Fremdkorperreaktionen durch. Naht- 
material. AuBerdem konnen LaserschweiBtechniken auch 
endoskopisch durch kleine Inzisionen, d. h. minimal-inva- 
siv, durchgefiihn werden. 

[0007] Obwohl die Mechanismen des LaserschweiBpro- 
zesses bei GefaBgewebe noch nicht vollstandig versianden 
werden, wird vermutet, daB das Laserlicht, das das Gewebe 
lokal erwarmt, zu einer Koagulation von Proteinen und da- 
mit zu einer anastomotischen Verbindung von GefaBstump- 
fen fiihn. Jedoch zeigen mit Laser licht verschweiBte Ge- 
faBe haufig eine ungenugende Stabilitat der Verbindung, die 
unter der Beanspruchung des in dem GefaB pulsierenden 
Bluies zu Undichtigkeitcn oder gar einem voUstandigen 
Aufbrcchen der Verbindung fiihren konnen. 
[0008] Es wurde daher vorgeschlagen, auf die Verbin- 
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dungsstelle vor dem SchweiBen ein biologisches Lot wie Fi- 
brin Oder Albumin in fliissiger oder fester Form aufzutragen, 
die in das zu verschweiBende Gewebe eindringen und beim 
VerschweiBen als Klebstoff wirken. Zusatzlich werden diese 
5 mit einem Chromophor als Absorber gemischt, dessen Ab- 
sorpiionsmaximum bei der Wellenlange des verwendeten 
Laserlichts liegt, um das Laserlicht optimal in das Lot einzu- 
koppeln und die Laserenergie dort freizusetzen. 
[0009] Ein Problem stelli allerdings die Applikation des 

10 Lichies in vivo auf die zu behandelnde Stelle an der Wand 
des GefaBes dar. Bei einer Applikation des Lichtes von der 
AuBenseite der Wand des GefaBes her, erweist es sich als 
schwierig, eine solche Stelle an der Wand des GefaBes zu 
behandeln, die auf der der Inzision abgewandten Seite des 

15 GefaBes liegt. Insbesondere bei einer lasergestutzten Ana- 
stomose, bei der zwei getrennte GefaBe aneinandeige- 
schweiBt werden sollen, muBte das lichtzufiihrende Instru- 
ment ein lichtaustrittseitiges Ende aufweisen, das uber einen 
voUen Umfang um die AuBenseite der Wand des GefaBes 

20 herum gefuhrt werden kann. Dies konnte bspw. durch eine 
Zange erfolgen, dessen distales Ende einen spreizbaren zy- 
lindrischen Greifer aufweist, mit dem das GefaB zangenartig 
umgriffen wird, und bei dem auf der Innenseite der Greifer 
das Licht umfanglich austritt. Dabei besteht jedoch die Ge- 

25 fahr, daB beim SchweiBen der GefaBe diese koUabieren, mit 
dem Ergebnis, daB nach Herstellen der SchweiBverbindung 
das GefaB nicht mehr fur den Durchgang von Blut offen ist. 
AuBerdem erfordert das Einfuhren einer solchen Vorrich- 
tung in den Korper moglicherweise einen offenen invasiven 

30 Eingriff. 

[0010] Der Erfindung liegt daher die Aufgabe zugrunde, 
eine Vorrichtung der eingangs genannten Art zu schaffen, 
mit der auf minimal-invasivem Wege das Licht auf die zu 
behandelnde Stelle der Wand des GefaBes apphziert werden 
35 kann, und mit der ein KoUabieren des GefaBes bei der App- 
likation des Lichtes vermieden wird. 

[0011] ErfindungsgemaB wird diese Aufgabe hinsichtlich 
der eingangs genannten Vorrichtung dadurch gelost, daB das 
lichtzufiihrende Instrument einen langlichen Lichtleiter, der 
40 in das Lumen des GefaBes einfuhrbar und darin in Langs- 
richtung des GefaBes verschiebbar ist, und lichtablenkende 
Mittel aufweist, die das durch den Lichtleiter zugefuhrte 
Licht im wesentlichen radial auf die zu behandelnde Stelle 
richten. 

45 [0012] Die erfindungsgemaBe Vorrichtung ermoglicht es, 
das zu applizierende Licht von der Innenseite des Wand des 
GefaBes auf die zu behandelnde Stelle zu applizieren. Der 
langliche Lichtleiter laBt sich wie eine Kaniile oder ein Ka- 
theter an einer Stelle abseits der zu behandelnden Stelle in 

50 das Lumen des GefaBes einfuhren und darin in Langsrich- 
tung des GefaBes an die zu behandelnde Stelle verschieben. 
Der langliche Lichtleiter fiihrt somit das von der extrakorpo- 
ralen Lichtquelle erzeugte Licht zunachst axial langs des 
GefaBes zu der zu behandelnden Stelle. Im Bereich der zu 

55 behandelnden Stelle richten die erfindungsgemaB voigese- 
henen lichtablenkenden Mittel das durch den Lichtleiter 
axial zugefuhrte Licht dann im wesentlichen radial auf die 
zu behandelnde Stelle. Damit der Lichtleiter in das Lumen 
des GefaBes einfuhrbar ist, weisi der Lichtleiter einen ent- 

60 sprechenden Durchmesser auf, der kleiner ist als der Innen- 
durchmesser des GefaBes. Es ergibl sich, daB sich mit der er- 
findungsgemaBen Vorrichtung die Lichtapplikation auf die 
zu behandelnde Stelle der Wand des GefaBes minimal-inva- 
siv durchfuhren laBl. Bei einer Behandlung einer GefaB- 

65 wandsielle bspw. in der Bauchaorta kann der Lichtleiter 
bspw. im Bereich der Hufte in die Huftarterie eingefuhrt und 
an die gewunschte Stelle vorgeschoben werden. Der weiiere 
Voneil der erfindungsgemaBen Vorrichtung besteht darin. 
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daB der in das GefaB eingefuhric Lichilciter ein KoUabieren 
des Gcfafies im Bereich der Behandlungsstelle vermeidet, 
sondem den Durchgang des Gefafies offen hall. Die erfin- 
dungsgemaBe Vorrichtung cignet sich insbesonderc fur die 
lasergestiitzte Anastomose zum Verbinden zweier Gefafie 5 
Ende an Ende oder Ende an Seile aneinander, urn zwei Bei- 
spiele zu nennen. 

[0013] In einer bevorzugten einfachen Ausgesialtung der 
Vorrichtung bestehen die lichtablenkendcn Mittel in einem 
etwa rechtwinklig zur iibrigen LMngsachsc des Lichtleiters lo 
abgebogencr. Ende des Lichtleiters. 

[0014] Hierbei ist von Vorteil, dafi die lichtablenkenden 
Mitiel am Lichilciter in Form dessen etwa rechtwinklig zur 
ubrigen Langsachse des Lichtleiters abgebogenen distalen 
Endes am. LichUeiter selbst vorgesehen sind, wodurch eine 15 
konstruktiv sehr einfache Ausgestaltung der Vorrichtung er- 
reicht wird. Im Fall, dafi der Lichtleiter aus einer einzelnen 
Lichtleitfaser besteht, kann durch Drehen des Lichtleiters 
um seine Langsachse im Lumen des Gefafies der gesamte 
Umfang der Wand des Gefafies mit Licht bestrahli werden, 20 
Im Fall, dafi der Lichtleiter aus einem Faserbundel besteht, 
konnten einzelne Fasem des Faserbiindcls am distalen Ende 
in verschiedene radiale Richtungen abgebogen sein, so dafi 
im wesentlichen ohne Drehen des Lichtleiters um seine 
Langsachse der gesamte Umfang der Wand des Gefafies mit 25 
Licht gleichzeitig und gleichmafiig bestrahlt werden. 
[0015] Aufgrund der mitunter geringen Durchmesser von 
Blutgefafien wiirde diese Ausgestaltung der lichtablenken- 
den Mittel jedoch einen engen Biegeradius des abgebogenen 
rechtwinkligen distalen Endes des Lichtleiters bedingen, die 30 
insbesonderc die fur Lichtleitung in dem Lichtleiter erfor- 
derliche Totalreflexion storen. 

[0016] Daher ist es in einer altemativen besonders bevor- 
zugten Ausgestaltung vorgesehen, dafi der Lichtleiter an ei- 
nem distalen Ende gerade ist, so dafi das Licht aus dem 35 

Lichtleiter im wesentlichen axial austritl, und dafi die lichta- 
blenkenden Mittel das aus dem Lichtleiter austretende Licht 
in im wesentlichen radialer Richtung zur behandelnden 
Stelle hinlenken. 

[0017] Die am distalen Ende des Lichtleiters gerade Aus- 40 
gestaltung hat iiber der zuvor beschriebenen am distalen 
Ende abgebogenen Ausgestaltung den Vorteil, dafi der 
Lichtleiter insgesamt mit grofierem Querschnitt ausgebildet 
werden kann, wodurch durch den Lichtleiter mehr Licht- 
energie zu der zu behandelnden Stelle pro Zeiteinheit ge- 45 
fiihrt werden kann. Die lichtablenkenden Mittel konnen 
bspw. als vor dem distalen Ende des Lichtleiters angeord- 
nete Streuelemente ausgebildet sein. 
[0018] In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung sind 
die lichtablenkenden Mittel so ausgebildet, dafi sie das aus 50 
dem Lichtleiter austretende Licht ohne Drehen des Lichtlei- 
ters um seine Langsachse iiber einen vollen Umfang gleich- 
mafiig verteilt, insbesonderc ringformig zur zu behandeln- 
den Stelle an der Wand des Gefafies hin lenken. 
[0019] Diese Mafinahme ist speziell dann von Vorteil, 55 
wenn der gesamte Umfang der Wand des Gefafies mit Licht 
behandelt werden soil, wie dies bei der Laserschweifiung 
zweier Gefafie aneinander der Fall ist. Das Laserschweifien 
kann somit mit noch geringerem Zeitaufwand durchgefiihrt 
werden, weil der gesamte Umfang der Wand des Gefafies 60 
gleichzeitig mit Licht bestrahlt wird. Gleichzeitig wird ein 
iiber den gesamten Umfang des Gefafies gesehen gleichma- 
fiiges Ergebnis der Verschweifiung der Gefafie aneinander 
erreicht, was mit einem von Hand zu drehenden Lichtleiter 
nur schwer zu kontrollieren ist. 65 
[0020] In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung sind 
die lichtablenkenden Mittel als Reflektor ausgebildet, des- 
sen reflektierende Flache zur Langsrichtung des Lichtleiters 
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mit einem Winkel im Bereich zwischcn 40** und 50**, vor- 
zugsweise etwa 45°, geneigt ist. 

[0021] Die Ausgestaltung der lichtablenkenden Mittel als 
Reflektor haben den Vorteil, dafi Lichtverluste aufgrund von 
Absorption oder Streuung bei der Richtungsablenkung des 
Lichts minimiert werden konnen. Die reflektierende Flache 
kann bspw. aus Silber bestehen. 

[0022] Dabei ist es bevorzugt. wenn die reflektierende 
Flache als Konus flache, insbesonderc spitzkegelfbrmig aus- 
gebildet ist. 

[0023] Diese Mafinahme stellt eine konstruktiv einfache 
Ausgestaltung eines Reflektors dar, der es ermoglicht, das 
aus dem Lichtleiter austretende Licht ohne Drehen des 
Lichtleiters um seine Langsachse iiber einen vollen Umfang 
gleichmafiig verteilt ringformig zur zu behandelnden Stelle 
an der Wand des Gefafies hin zu lenken. Eine spitzkegelfor- 
mige Ausgestaltung hat des weiteren den Vorteil, dafi an der 
Spitze des Kegels so gut wie keine Lichtverluste aufgrund 
von Streuung auftreten. 

[0024] In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung ist 
die reflektierende Flache gerade, konkav gekriimmt oder 
konvex gekriimmt. 

[0025] Die Wahl der Geometric der reflektierenden Ober- 
flache kann zur Optimierung des auf die zu behandelnde 
Stelle an der Wand des Gefafies gerichteten Lichtstrahls ver- 
wendet werden. Mit einer konkav geformten reflektierenden 
Flache kann beispielsweise eine Fokussierung des Lichts er- 
reicht werden, mit einer konvex geknimmten reflektieren- 
den Flache eine Streuung bzw. Divergenz des Lichts, um ei- 
nen breiteren Lichtfieck bzw. Lichtring an der Gefafiwand 
zu erhaltcn. 

[0026] In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung sind 
das distale Ende des Lichtleiters und die lichtablenkenden 
Mittel relativ zueinander unbeweglich gehalten. 
[0027] Diese Mafinahme hat den Vorteil, dafi sich das di- 
stale Ende des Lichtleiters wahrend eines Einsatzes des 
lichtzufiihrenden InsUiiments und die lichtablenkenden Mit- 
tel nicht relativ zueinander verschieben, verdrehen oder ver- 
kippen, so dafi gewahrleistet ist, dafi das zu applizierende 
Licht stets genau auf die zu behandelnde Stelle an der Wand 
des Gefafies gerichtet bleibt. 

[0028] In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung ist 
das lichtzufuhrende Instrument als Katheter ausgebildet. 
[0029] Hierbei ist von Vorteil, dafi der das lichtzufuhrende 
Instrument bedienende Chirurg, iiblicherweise ein Gefafi- 
chirurg, bereits an die Handhabung von Kathetem gewohnt 
ist und sich nicht auf das neue Instrument hinsichtlich seiner 
Handhabung neu einstellen mufi. 

[0030] Dabei ist es bevorzugt, wenn der Katheter einen 
den Lichtleiter einhiillenden Mantel aufweist, der zumindest 
im Bereich der lichtablenkenden Mittel fiir das applizie- 
rende Licht transparent ist. 

[0031] Hierbei ist von Vorteil, dafi das zu applizierende 
Licht ohne Schwachung durch den Mantel, der die Hiille des 
Katheters bildet, hindurchtreten kann und mit der im we- 
sentlichen an der Lichtquelle eingestellten gewunschten 
Leistung auf die zu behandelnde Stelle eingestrahlt werden 
kann. 

[0032] Weiterhin ist es bevorzugt, wenn ein distales Ende 
des Lichtleiters und die lichtablenkenden Mittel in einem 
beide verbindenden, fiir das zu applizierende Licht transpa- 
renten Rohrchen angeordnet sind. 

[0033] Diese Mafinahme stellt eine konstruktiv einfache 
Moghchkeit dar, die lichtablenkenden Mittel in Form des 
vorzugsweise konusfbrmigen Reflektors fest mit dem dista- 
len Ende des Lichtleiters unbeweglich zueinander zu verbin- 
den. Das transparente Rohrchen kann bspw. aus Plexiglas 
gefertigt sein. 



DE 101 02 477 A 1 

6 



5 

[0034] In einer weiteren bevorzugten Ausgestaliung weisi 
dass lichtzufiihrende Instrument Haltemittcl zum Fixieren 
des GefiBes, insbesondere von Gefdficn aneinander, wah- 
rend der Lichtapplikation auf. 

[0035] Insbesondere beim Verbinden zweier GefaBe durch 
LaserschweiBen miteinander isi es erforderlich, die bciden 
GefaBe wahrend der Lichtapplilcaiion aneinander zu fixie- 
ren, bis eine ausreichende Verschmelzung stattgefunden hat. 
Durch die zuvor genannten am Instrument voigesehenen 
Haltemittel werden zum Fixieren somit keine Nahte beno- 
tigt, die sich, wie eingangs erwahnt, als nachieilig erwiesen 
haben. Die Haltemittel konnen bspw. in einem das Instru- 
ment umgebenden GefaBstent bestehen, wie er in der GefaB- 
chirurgie haufig verwendet wird. 

[0036] In einer besonders bevorzugten Ausgestaltung 
weisen die Haltemittel jedoch einen Ballon auf, der sich 
axial uber das distale Ende des Lichtleiters imd iiber die 
lichtablenkenden Mittel hinweg erstreckt und den Lichtlei- 
ter und die lichtablenkenden Mittel umgibt. 
[0037] Das erfindungsgemaBe Instrument ist somit vor- 
zugsweise als Ballonkatheter ausgebildel, wobei der Ballon 
dazu dient, die beiden GefaBe fiir den SchweiBvorgang an- 
einander zu fixieren. AuBerdem ermoglicht der Ballon eine 
sehr genau Ausrichtung der beiden GefaBe zueinander, bei- 
spielsweise bei einer Ende-an-Ende-Verbindung, ohne Ach- 
senversatz, wodurch eine sehr saubere SchweiBnaht zwi- 
schen den GefaBen hergestellt werden kann. Der Durchmes- 
ser des Ballons ist vorzugsweise so gewahlt, daB er gering- 
fugig groBer ist als der Innendurchmesser des Lumens der 
GefaBe, wodurch die GefaBe fest und unbeweglich auf dem 
Ballon fixiert werden konnen. 

[0038] In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung weist 
der Ballon eine lang erstreckte Gerade oder T-formige Geo- 
metric auf 

[0039] Mit einer lang erstreckten geraden Form des Bal- 
lons lassen sich zwei GefaBe fiir eine Ende- an -Ende- Verb in- 
dung in genauer axialer Ausrichtung zueinander aneinander 
fur den SchweiBvoi^ang fixieren, wahrend sich durch eine 
T-formige GeomeUie des Ballons zwei GefaBe Ende an 
Seite gut aneinander fixieren lassen. 

[0040] Dabci ist es insbesondere bevorzugt, wenn der Bal- 
lon dilatierbar ist. 

[0041] Dies hat zum einen den Vorteil, daB der Ballon an 
verschiedene Durchmesser von Lumina von GefaBen durch 
verschieden starkes Dilatieren, d. h. Aufweiten mittels 
bspw. eines Fluides, anpaBbar ist, zum anderen hat diese 
MaBnahme den Vorteil, daB fiir den Vorgang des Einfiihrens 
des Katheters in das GefaB und zum Herausziehen aus dem 
GefaB der Ballon durch Ablassen des Fluids im Durchmes- 
ser verkleinerbar ist, wodurch sich das Instrument sehr 
leicht in dem GefaB verschieben und insbesondere durch 
eine sehr kleine Inzision in das GefaB einfuhren und wieder 
entnehmen laBt. Ein mit einem Fluid, bspw. Wasser, fiillba- 
rer Ballon hat dariiber hinaus den Vorteil einer Kuhlung. 
[0042] Weiterhin ist es bevorzugt, wenn eine AuBenseite 
des Ballons aus einem nicht an biologischem Gewebe an- 
haftenden Material besteht. 

[0043] Hierdurch wird vorteilhaflerweise vermieden, daB 
beim Behandeln der GefaBwand mit Lichl, insbesondere 
beim VerschweiBen zweier GefaBstumpfe, das GefaBge- 
webe an dem Ballon "anbackt". Nach Beendigung des Be- 
handlungsvorganges laBt sich der Ballon somit problemlos 
von der GefaBwand losen. 

[0044] In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung ist 
der Katheter flexibel. 

[0045] Hierbei ist von Vorteil, daB sich das lichtzufiih- 
rende Instrument auch in nicht geraden GefaBbogen einfiih- 
ren und darin axial verschieben laBt. 



[0046] In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung weist 
der Lichtleiter eine cinzelne Lichtleitfaser auf. 
[0047] Mit einer einzelnen Lichtleitfaser kann das erfin- 
dungsgemaBe lichtzufiihrende Instrument, insbesondere in 

5 Ausgestaltung als Katheter, sehr diinn im Durchmesser ge- 
baut werden und kann eine entsprechende Flexibilitat besit- 
zen. Die Lichtleitfaser ist vorzugsweise eine fiir Laseran- 
wendungen iibliche Glasfaser. Die Verwendung einer ein- 
zelnen Lichtleitfaser als Lichtleiter hat dariiber hinaus den 

10 Vorteil, daB die Abstrahlung des Lichts aus dem Lichtleiter 
auf einen sehr kleinen Spot konzentriert werden und somit 
sehr prazise kontrolliert werden kann. 
[0048] In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung er- 
zeugt die Lichtquelle Licht, dessen Wellenlange in einem 

15 Wellenlangenbereich zwischen 780 nm und 2100 nm liegt 
und vorzugsweise 808 nm oder 2010 nm betragt. 
[0049] Von den Erfindem wurden Versuche zum Aneinan- 
derschweiBen von GefaBstiimpfen durchgefiihrt, die bei den 
genannten Wellenlangen und den genannten Leistungen des 

20 Laserlichts sich hinsichtlich der erforderlichen SchweiB- 
dauer, der Zugfestigkeit, der Dichtigkeit, Bruchfestigkeit 
und der Gewebeschadigung als besonders vorteilhaft fur 
eine Anastomose von GefaBen erwiesen haben, wobei in 
Verbindung mit einem Gewebeklebstoff, bspw. Fibrin oder 

25 Albumin, besonders gute Ergebnisse erzielt werden. 

[0050] Weitere Vorteile und Merkmale ergeben sich aus 
der nachfolgenden Beschreibung und der beigefiigten 
Zeichnung. 

[0051] Es versteht sich, daB die vorstehend genannten und 
30 nachstehend noch zu erlautemden Merkmale nicht nur in 
der jeweils angegebenen Kombination, sondem auch in an- 
deren Kombinationen oder in Alleinstellung verwendbar 
sind, ohne den Rahmen der vorliegenden Erfindung zu ver- 
lassen. 

35 [0052] Ausfiihrungsbeispiele der Erfindung sind in der 
Zeichnung dargestellt und werden mit Bezug auf diese hier- 
nach naher beschrieben. Es zeigen: 

[0053] Fig. 1 Eine schematische ausschnittsweise Darstel- 
lung einer Vorrichtung zum Applizieren von Licht auf eine 
40 zu behandelnde Stelle einer Wand eines Gefafies im 
menschlichen oder tierischen Korper in Seitenansicht, teil- 
weise im Langsschnitt; 

[0054] Fig. 2 einen vergroBerten Ausschnitt der Vorrich- 
tung in Fig. 1 ; 

45 [0055] Fig. 3a) bis 3c) eine schematische Darstellung der 
Anwendung der Vorrichtung in Fig- 1 und 2 in drei Teilbil- 
dem zum VerschweiBen zweier GefaBe aneinander; und 
[0056] Fig. 4 eine schematische ausschnittsweise Darstel- 
lung eines gegeniiber Fig. 1 abgewandelten Ausfuhrungs- 

50 beispiels. 

[0057] In Fig. 1 ist eine mit dem allgemeinen Bezugszei- 
chen 10 dargestellte Vorrichtung zum Applizieren von Licht 
auf eine zu behandelnde Stelle einer Wand eines GefaBes im 
menschlichen oder tierischen Korper, insbesondere zum La- 
55 serschweiBen zweier GefaBe aneinander, schematisch dar- 
gestellt. 

[0058] Die Vorrichtung 10 weist ein lichtzufuhrendes In- 
strument 12 auf, das von einer extrakorporalen Lichtquelle 
14 erzeugtes Licht zu der zu behandelnden Stelle fiihrt. Die 

60 Darstellung des Instruments 12 und der Lichtquelle 14 ist 
nicht maBstabsgetreu, vielmehr ist das Instrument 12 im 
Verhalmis zur Lichtquelle 14 stark vergroBert dargestellt. 
[0059] Das lichtzufuhrende Instrument 12 ist als Katheter 
16 ausgebildet. Ein distales Ende 18 des Katheters 16 bildet 

65 die Katheterspitze. Der Katheter 16 ist so ausgebildet, daB er 
in das Lumen eines GefaBes, bspw. eine Venc oder Arteric, 
eingefiihrt und darin in Langsrichtung des GefaBes verscho- 
ben werden kann. Das distale Ende 18 des Katheters 16 kann 
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auch mil einer Spitze ausgebildet sein, um durch die GefaB- 
wand in das Lumen des GefaBes gestochen werden zu kon- 
nen, 

[0060] Das Instrument 12 weist einen langlichen Lichtlei- 
ter 20 auf, der als einzelne Lichtfaser ausgebildet ist. Der 
Lichlleiter 20 kann jedoch auch aus einem Bundel von 
Lichtleilfasem ausgebildet sein. Die den Lichlleiter 20 bil- 
dende Lichlleitfaser ist eine Glasfaser. 
[0061] Das in der Lichtquelle 14 exirakorporal erzeugte 
Licht, bspw. Laserlicht, wird bspw. uber ein schematisch 
dargestelltes Lichtleitkabel 22, das am nicht naher daige- 
stellten proximalen Ende des Katheters 16 mit diesem ver- 
bunden ist, in den Lichlleiter 20 extrakorporai eingekoppelt. 
[0062] Ein distales Ende 24 des Lichtleiters 20 ist gerade 
ausgebildet. Diu-ch den Lichlleiter 20 von proximal nach di- 
stal gefuhrtes Licht tritt daher aus einer Stimflache 26 des 
Lichtleiters im wesentlichen axial aus. 
[0063] Das iichtzufuhrende Instrument weist weiterhin 
lichtablenkende Mittel 28 auf, die das durch den Lichlleiter 
zugefuhrte Licht im wesentlichen radial und somit quer zur 
Langsrichtung des Lichtleiters 20 ablenken. 
[0064] Die lichtablenkenden Mittel 28 sind als Reflektor 
30 ausgebildet, der durch ein zylinderformiges Element ge- 
bildet wird, dessen dem distalen Ende 24 des Lichtleiters 20 
zugewandies proximales Ende 32 eine Refleklodlache 34 
aufweist. Die reflektierende Flache 34 ist als Konusflache, 
im gezeigten Ausfuhrungsbeispiel als Mantelflache eines 
Spiizkegels, ausgebildet. 

[0065] Wahrend die als Mantelflache eines Spitzkegels 
ausgebildete reflektierende Flache 34 im gezeigten Ausfuh- 
rungsbeispiel gerade ist, kann zur Fokussierung des reflek- 
tierenden Lichts die Kegelflache auch konkav oder zur 
Streuung des Lichts konvex gekriimmt sein. 
[0066] Wahrend der Korper des Reflektors 30 aus Kunst- 
stoff ausgebildet sein kann, weist die Refiektorflache 34 ein 
Material mit einem hohen Reflexionskoeffizienien, bspw. 
Silber, auf. 

[0067] Die Refiektorflache 34 weist einen Offnungswin- 
kel 36 von etwa 90^^ auf, so daB die reflektierende Flache 34 
zur Langsrichtung des Lichtleiters 20 unier einem Winkel 
von elwa 45° geneigt ist. 

[0068] Aufgrund der Ausgeslaltung der reflekiierien Fla- 
che 34 als Konusflache wird das aus der Stimflache 26 des 
Lichtleiters 20 im wesentlichen axial austretende Licht 
(Pfeile 38) Uber einen voUen Umfang von 360°, das heiBl 
allseitig, gleichmaBig verteilt im wesentlichen radial ring- 
formig abgelenkt. 

[0069] Die Abmessungen des Lichtleiters 20 und der re- 
flektierenden Flache 34 des Reflektors 30 sind so bemessen, 
daB das gemSB den Pfeilen 40 reflektierte Licht im in das 
Gef^ eingesetzlen Zustand des Katheters 16 ringformig auf 
die Wand des GefaBes auftrifft, wobei der Ringstreifen eine 
Breile von etwa 1 bis 5 mm aufweist. 

[0070] Die lichtablenkenden Mittel 28 in Form des Re- 
flektors 30 und das di stale Ende 24 des Lichtleiters 20 sind 
relativ zueinander unbeweglich gehalten. Dazu ist der Re- 
flektor 30 und das distale Ende 24 des Lichtleiters 20 in ei- 
nem beide verbindenden und fur das zu applizierende Licht 
transparenten Rohrchen 42 angeordnet. Das Rohrchen 42 
besteht vorzugsweise aus Plexiglas. 

[0071] Der Katheter 16 weist weiterhin einen Mantel 44 
auf, der den Lichlleiter 20 vom distalen Ende 24 bis zum 
proximalen Ende umgibt. Der Mantel 44 geht am distalen 
Ende in das distale Ende 18 des Katheters 16 liber und ist 
dort als Vollmaierial ausgebildet. Der Mantel 44 kann aus 
fur Katheter ublichen Materialien bestehen, wobei der Man- 
tel 44 jedoch zumindest im Bereich der lichtablenkenden 
Mittel 28, das heiBl im Bereich der reflektierenden Flache 
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34 fur das zu applizierende Licht transparent ist. AuBerhalb 
dieses Bereiches kdnnte der Mantel 44 und auch das Rohr- 
chen 42 aus einem lichtabsorbierenden Material bestehen, 
insbesondere schwarz sein, um Slorreflexe, die nicht betei- 

5 ligtes Gewebe schadigen k5nnen, zu vermeiden. 

[0072] Das lichlzufiihrende Instrument 12 weist weiterhin 
Haltemiiiel 45 in Form eines Ballons 46 auf, der sich axial 
uber das distale Ende 24 des Lichtleiters 20 und uber die 
lichtablenkenden Mittel 28 hinweg erstreckt und den Licht- 

10 leiter 20 und die lichtablenkenden Mittel 28 umgibt. 

[0073] Der Ballon 46 weist eine Hlille 48 auf, die wie- 
derum zumindest im Bereich der lichtablenkenden Mittel 28 
fiir das zu applizierende Licht transparent ist. 
[0074] Der Ballon 46 ist des weiteren dilatierbar, d. h. auf- 

15 weitbar, wobei der Ballon 46 in Fig. 1 in seinem dilalierten 
Zustand dargestellt ist. Der zum Dilatieren des Ballons 46 
erforderliche FluideinlaB und zum Ablassen des Fluids er- 
forderliche FluidauslaB sind in der schematischen Darslel- 
lung nicht daigeslelli. Im fluidleeren Zustand des Ballons 46 

20 falll dieser in sich zusammen, oder, wenn die HuUe 48 enl- 
sprechend elastisch ausgebildet ist, zieht sich entsprechend 
zusammen, so daB der Ballon 46 dann im Durchmesser stark 
verkleinert ist. Im dilalierten Zustand weist der Ballon 46 
eine langsgestreckte gerade zylindrische Form auf, die sich 

25 zum Fixieren zweier GefaBe Ende an Ende aneinander eig- 
net. 

[0075] In Fig. 4 ist ein gegenuber Fig. 1 abgewandeltes 
Ausfuhrungsbeispiel dargestellt, das sich zum Fixieren 
zweier GefaBe Ende an Seite eignel. In Fig. 4 wurden mit 

30 Fig. 1 gleiche oder entsprechende Teile mit gleichen Be- 
zugszeichen verschen. Die Haltemittel 45 des Instruments 
12 in Fig. 4 weisen einen dilatierbaren Ballon 46' auf, der T- 
fbrmig ausgebildet ist. Zwei Arme 47a und 47b des Ballons 
46' verlaufen quer zur Langsrichlung des Lichtleiters 20, um 

35 bei einer Veibindung zweier GefaBe Ende an Seite in das 
quer zum ersten GefaB verlaufende zweite GefaB einzugrei- 
fen, um dieses GefaB an dem anderen GefaB wahrend des 
VerschweiBens zu fixieren. 

[0076] Wieder mit Bezug auf Fig. 1 und 2 ist eine AuBen- 
40 seile der Hulle 48 des Ballons 46 aus einem nicht an biolo- 

gischem Gewebe anhaftenden Material gefertigt. 

[0077] Das Iichtzufuhrende Instrument 12 ist insgesamt 

flexibel, so daB es sich an den Verlauf des GefaBes, in das 

das Instrument 12 eingefiihn wird, anpassen kann. 
45 [0078] Die Lichtquelle 14 erzeugt vorzugsweise Licht in 

einem Wellenlangenbereich zwischen 780 nm und 

2.100 nm. 

[0079] Zur Erzeugung von Licht mit der Wellenlange von 
808 nm kann ein Halbleiterdiodenlaser und zur Erzeugung 
50 von Licht mil einer Wellenlange von 2.010 nm ein dioden- 
gepumpter Ho:YAG-Laser verwendet werden. 
[0080] Nachfolgend wird ein Verfahren zur Laserschwei- 
Bung von zwei GefaBstumpfen aneinander beschrieben, bei 
dem die Vorrichtung 10 verwendet wird. Es versteht sich je- 
ss doch, daB die Vorrichtung 10 auch fiir andere Behandlungen 
von GefaBen mit Licht Verwendung finden kann. 
[0081] In Fig. 3a) ist schematisch ein GefaB 50 mit einer 
Wand 51 dargestellt, das entlang einer Trennlinie 52 voll- 
standig durchirenni ist. Mit dem nachfolgend beschriebenen 
60 Verfahren sollen die entsprechenden GefaBe bzw. GefaB- 
slumpfe 54 und 56 an der Trennlinie 52 miteinander miliels 
Laserlichi verschweiBl werden. 

[0082] AUgemein besteht das Verfahren darin, das zum 
SchweiBen bendtigte Laserlichi durch das Lumen des Gefa- 
65 Bes 50 langs desselben bis zu der zu behandelndcn Sielle zu 
fiihren, die hier durch die Trennlinie 52 gebildet wird, und 
don das axial zugefuhrte Licht in radialer Richtung auf die 
zu behandelnde Stelle zu richten. 
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[0083] Vor der Lichtapplikation werden die Gerdfistiimpfc 
54 und 56 aneinander fixiert. 

[0084] Zur Durchfuhning des Verfahrens ist die zuvor be- 
schriebene Vorrichtung 10 mil dem Instrumenl 12 geeignel. 
[0085] Das als Katheter 16 ausgebildete Instrument 12 5 
wird zunachsl in das Lumen des GefaBes mit seinem disia- 
len Ende 18 voran an einer von der zu behandelnden S telle 
(Trcnnlinie 52) beabstandeten Stelle eingefuhrt. Die Einfuh- 
rung des Katheiers 16 erfolgt vorzugsweise durch eine 
kleine Inzision, vorzugsweise don, wo das zu behandelnde lO 
GefaB 50 nahe der Korperoberflache verlauft. Im Fall, daB 
es sich bei dem Gefafi 50 um die Bauchanerie handelt, kann 
der Katheter 16 bspw. im Bereich der Huftarterie, die nahe 
der Korperoberflache verlauft, eingefuhrt werden. Der Ka- 
theter 16 weist dazu eine entsprechende Lange auf, um von is 
der Inzisionsstelle durch das Lumen des GefaBes 50 hin- 
durch in dessen Langsrichtung bis zu der zu behandelnden 
Stelle (Trennlinie 52) vorangeschoben zu werden. 
[0086] Das Instrument 12 wird im Lumen des GefaBes 50 
so weil vorgeschoben, bis die lichtablenkenden Mitlel 28 20 
auf Hohe der zu behandelnden Stelle, das heiBt hier der 
Trennlinie 52, zu liegen kommen, wie in Fig. 3b) dai;gestellt 
ist. 

[0087] Der Ballon 46 ist beim Voranschieben des Instru- 
ments 12 entleert, wie ebenfalls in Fig. 3b) dargestellt ist. 25 
[0088] Sobald das Instrument 12 wie in Fig. 3b) an Ort 
und Stelle gebracht ist, erstreckt sich der Ballon 46 sowohl 
im GefaBstumpf 54 als auch im GefaBstumpf 56 uber eine 
ausreichende Teillange derselben. 

[0089] Sobald das Instrument 12, wie in Fig. 3b) darge- 30 
stellt ist, an Ort und Stelle gebracht ist, wird der Ballon 46 
durch am Instrument 12 vorgesehene geeignete Einrichtun- 
gen, die von extrakorporal bedienbar sind, dilatiert, so daB 
der Ballon 46 den in Fig. 3c) dargestellten Zustand ein- 
nimmt. 35 
[0090] Der Ballon 46 laBt sich vorzugsweise so weit dila- 
tieren, daB sein AuBendurchmesser geringfugig groBer ist 
als der Innendurchmesser des Lumens des GefMBes 50, so 
daB das GefaB 50 im Bereich des Ballons 46 etwas radial ge- 
dehnt wird. Auf diese Weise sind die GefaBstumpfe 54 und 40 
56 auf dem Ballon 46 und somit an dem Instrument 12 un- 
beweglich fixiert und ohne Achsenversatz exakt zueinander 
ausgerichtet. 

[0091] Die GefaBstumpfe 54 und 56 werden entlang der 
Trennlinie 52 moglichst nahe aneinander zusammengescho- 45 
ben. 

[0092] Nunmehr kann mit dem LaserschweiBen begonnen 
werden. Dazu wird die Lichtquelle 14 eingeschaltet und das 
von der Lichtquelle 14 erzeugte Licht wird entlang dem 
Lichtleiter 20 in die Nahe der zu behandelnden Stelle in der 50 
Wand des GefaBes 50, das heiBt in Nahe der Trennlinie 52 
gefuhrt, tritt dort aus dem distalen Ende 24 des Lichtleiters 
20 aus und wird Uber die lichtablenkenden Mittel 28 im we- 
sentlichen radial, und zwar uber den vollen Umfang der 
Trennlinie 52 gleichmaBig verteilt auf das Gewebe der 55 
Wand des GefaBes 50 in einem kleinen Bereich beidseits der 
Trennlinie 52 gelenkt. Das Licht tritt dabei durch den Ballon 
46 hindurch in das Gewebe der Wand des GefaBes 50 ein. 
[0093] Wenn ohne ein biologisches Lot gearbeitet wird, 
wird Laserlicht mit einer Wellenlange von 201 0 nm verwen- 60 
det. Der Spotdurchmesser des auf das Gewebe des GefaBes 
50 auftreffenden Lichts hat in axialer Richtung des GefaBes 
50 eine Abmessung von etwa 4 mm. Die Einstrahldauer be- 
tragt zwischen etwa 50 s und 140 s, bis das Gewebe der Ge- 
faBstumpfe 54 und 56 miteinander verschmolzen ist. 65 
[0094] Bei Verwendung von Laserlicht einer Wellenlange 
von 808 nm wird im Bereich der Trennlinie 52 von der Au- 
Benseiie des GefaBes 50 her zuvor bspw. mit einer Spritze 



ein biologisches Lot 58, bspw. Albumin, vor dem Bestrahlen 
mit Licht aufgebracht. Das Lot ist geeignet, durch Lichtab- 
sorption mit dem Gewebe des GefaBes 50 zu koagulieren 
und somit den gewunschten Bindungseffekt zu verstarken. 
Das Laserlicht tritt bei dieser Wellenlange im wesentlichen 
absorptionsfrei durch die GefaBwand hindurch und wird 
vollstandig von dem Lot 58 absorbiert. 
[0095] Aus der vorstehenden Beschreibung geht hervor, 
daB mittels der erfindungsgemaBen Vorrichtung 10 und dem 
erfindungsgemaBen Instrument 12 das Verfahren zum Laser- 
schweiBen zweier GefaBe aneinander durch die aus dem Lu- 
men des GefaBes her erfolgende gleichmaBig radial nach al- 
ien Seiten hin erfolgende Lichleinstrahlung zum einen eine 
Verkiirzung der Behandlungsdauer und auch eine allseitig 
gleichmaBige Einwirkung des Lichts enndglicht. 

Patentanspriiche 

1 . Vorrichtung zum Applizieren von Licht auf eine zu 
behandelnde Stelle einer Wand (51) eines GefaBes (50) 
im menschlichen oder tierischen Korper, insbesondere 
zum LaserschweiBen zweier GefaBe aneinander, mit ei- 
nem lichtzufiihrenden Instrument (12), das von einer 
extrakorporalen Lichtquelle (14) erzeugtes Licht zu der 
Stelle fiihrt und auf diese abstrahlt, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB das lichtzufiihrende Instrument (12) ei- 
nen langlichen Lichtleiter (20), der in das Lumen des 
GefaBes (50) einfiihrbar und darin in Langsrichtung 
des GefaBes (50) verschiebbar ist, und lichtablenkende 
Mittel (28) aufweist, die das durch den Lichtleiter (20) 
zugefiihrte Licht im wesentlichen radial auf die zu be- 
handelnde Stelle richten. 

2. Vorrichtung nach Anspruch 1, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB der Lichtleiter (20) an einem distalen 
Ende (24) gerade ist, so daB das Licht aus dem Lichtlei- 
ter (20) im wesentlichen axial austritt, und daB die lich- 
tablenkenden Mittel (28) das aus dem Lichtleiter (20) 
austretende Licht in im wesentlichen radialer Richtung 
zur zu behandelnden Stelle hin lenken. 

3. Vorrichtung nach Anspruch 1 oder 2, dadurch ge- 
kennzeichnet, daB die lichtablenkenden Mittel (28) so 
ausgebildet sind, daB sie das aus dem Lichtleiter (20) 
austretende Licht ohne Drehen des Lichtleiters (20) um 
seine Langsachse uber einen vollen Umfang gleichma- 
Big verteilt, insbesondere ringformig, zur zu behan- 
delnden Stelle an der Wand (51) des GefaBes (50) hin 
lenken. 

4. Vorrichtung nach einem der Anspruche 1 bis 3, da- 
durch gekennzeichnet, daB die lichtablenkenden Mittel 
(28) als Reflektor (30) ausgebildet sind, dessen reflek- 
tierende Flache (34) zur Langsrichtung des Lichtleiters 
(20) unter einem Winkel im Bereich zwischen 40° und 
50**, vorzugsweise etwa 45°, geneigt ist. 

5. Vorrichtung nach Anspruch 4, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB die reflektierende Flache (34) als Konus- 
flache, insbesondere spitzkegelformig ausgebildet ist. 

6. Vorrichtung nach Anspruch 4 oder 5, dadurch ge- 
kennzeichnet, daB die reflektierende Flache (34) ge- 
rade, konkav gekriimmt oder konvex gekriimmt ist. 

7. Vorrichtung nach einem der Anspruche 1 bis 6, da- 
durch gekennzeichnet, daB das distale Ende (24) des 
Lichtleiters (20) und die lichtablenkenden Mittel (28) 
relativ zueinander unbeweglich gehalten sind. 

8. Vorrichtung nach einem der Anspruche 1 bis 3, da- 
durch gekennzeichnet, daB die lichtablenkenden Mittel 
in einem etwa rechtwinklig zur iibrigen Langsachse des 
Lichtleiters abgebogenen distalen Ende des Lichtleiters 
beste hen. 
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9. Vorrichtung nach einem der Anspriiche 1 bis 8, da- 
durch gekennzeichnet, daB das lichtzufuhrende Instru- 
meni (12) als Katheler (16) ausgebildet ist. 

10. Vorrichtung nach Anspnich 9, dadurch gekenn- 
zeichnet, dafi der Katheter (16) einen den Lichtleiter 5 
umhullenden Mantel (44) aufweist, der zumindesi im 
Bereich der lichtablenkenden Mittel (28) fur das zu 
applizierende Licht transparent ist. 

1 1 . Vorrichtung nach Anspruch 9 oder 10, dadurch ge- 
kennzeichnet, daB das distale Ende (24) des Lichtlei- 10 
ters (20) und die lichtablenkenden Mittel (28) in einem 
beide verbindenden, fiir das zu applizierende Licht 
transparenten Rohrchen (42) angeordnet sind. 

12. Vorrichtung nach einem der Anspriiche 1 bis 11, 
dadurch gekennzeichnet, daB das lichtzufuhrende In- 15 
strument (12) Haltemittel (45) zum Fixieren des Gefa- 
Bes (50), insbesondere von GefaBen aneinander, wah- 
rend der Lichtapplikation aufweist. 

13. Vorrichtung nach Anspruch 12, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB die Haltemittel (45) einen Ballon (46) 20 
aufweisen, der sich axial iiber das distale Ende (24) des 
Lichtleiters (20) und uber die lichtablenkenden Mittel 
(28) hinweg erstreckt und den Lichtleiter (20) und die 
lichtablenkenden Mittel (28) umgibt. 

14. Vorrichtung nach Anspruch 13, dadurch gekenn- 25 
zeichnet, daB der Ballon (46) eine langerstreckte ge- 
rade oder T-formige Geometric aufweist. 

15. Vorrichtung nach Anspruch 13 oder 14, dadurch 
gekennzeichnet, daS der Ballon (46) dilatierbar ist. 

16. Vorrichtung nach einem der Anspriiche 13 bis 15, 30 
dadurch gekennzeichnet, daB eine AuBenseite des Bal- 
lons (46) aus einem nicht an biologischem Gewebe an- 
haftenden Material besteht. 

17. Vorrichtung nach einem der Anspriiche 13 bis 16, 
dadurch gekennzeichnet, daB der Ballon (46) zumin- 35 
dest im Bereich der lichtablenkenden Mittel (28) fur 
das zu applizierende Licht transparent ist. 

18. Vorrichtung nach einem der Anspriiche 1 bis 17, 
dadurch gekennzeichnet, daB das lichtzufuhrende In- 
strument (20) flexibel ist. 40 

19. Vorrichtung nach einem der Anspriiche 1 bis 18, 
dadurch gekennzeichnet, daB der Lichtleiter (20) eine 
einzelne Lichdeitfaser aufweist. 

20. Vorrichtung nach einem der Anspriiche 1 bis 19, 
dadurch gekennzeichnet, daB die Lichtquelle (14) Licht 45 
erzeugt, dessen Wellenlange in einem Wellenlangenbe- 
reich zwischen 780 nm und 2100 nm liegt und vor- 
zugsweise 808 nm oder 2010 nm betragt. 
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